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R.ESUMO 
Os autores analisaram de 1983 a 1991, a utilidade 
da contagem diferencial de celulas no Lavado 
Bronco-Alveolar (LBA) em doentes com Insuticien-
cia Respiratoria Aguda (IRA) e Inliltrados Pulmo-
nares Difusos (IPD), com particular interesse nos que 
apresentavam nfveis elevados de eosin6flos ou de 
linfocilos no LBA. Foram estudados 118 doentes com 
insuficiencia respirat6ria para aguda e com Pa02 <a 
350 Vol. V I W4 
60mm de Hg ou com fndice Pa02 / Fi0 2 <250mm de 
Hg, que apresenta Infiltrados Pulmonares Difusos 
(IPD) na radiografia de t6rax. 
A doenya pulmonar foi avaliada em bases clinicas, 
resultados dos exames Bacteriol6gicos das Secre96es 
Bronquicas recolhidas por Broncofibroscopia, por 
Bi6psia Pulmonar Transbronquica c eventualmente. 
outros exames. 
0 aumemo da percentagem dos cosin6flos no 
LBA foi encontrado em detcnninadas doen~as especi-
ficas como: Pneumonia Eosin6fila e Bronquioli te 
Obl iterante com Pneumoniu. Por outro !ado os auto-
res, constataram que outras doen9as como a Tubercu-
lose Miliar, a Pneumonia de Hipersensibilidadc e a 
Pneumonia a Pneumocystis carinii tern uma percenta-
gern muito elevada de linfocitos no LBA. 
COMENTARIO 
A identifica9ao das causas da Insuficiencia 
Respirat6ria Aguda (IRA) acompanhada por lnfil-
trados Pulmonarcs Difusos (IPD) e a maior parte 
das vezes di ffcil. 
0 LBA tern sido utilizado como meio de diagn6s-
tico nas mais variadus situa~oes clfnicas. 
Os autores neste estudo s6 chegaram a djagn6stico 
defmitivo quando isolaram no LBA o Mycobacterium 
tuberculosis, a Legionella pneumofila eo Pneumocyslis 
carinii, sendo os outros diagn6sticos de suspei9ao. 
Os autores constataram Eosinofi lia e Linfoc itose 
no LBA em 2% e 30% dos casas respectivamente. 
Relacionando estes dados com diagn6sticos referidos, 
verificaram que 50% das eosinofil ias constatadas no 
LBA estavam relacionadas com a Pneumonia eosin6-
fi la e como BOOP,que 76% dos casas com linfocito-
se no LBA estavam relacionados com a Tubcrculose 
Miliar, a Pneumonia de Hipersensibilidade e a Pneu-
monia a Pneumocystis carinii. 
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MENSA GEM 
• A Eosinoflia e a Linfocitose encontrada no 
LBA dos doentes com Insuficiencia Respira-
t6ria Aguda (IRA) com Infiltrados Pulmo· 
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AS NOSSAS LEITURAS 
nares Difusos (IPD) tern urn papel relativo no 
diagn6stico, mas continua a ter urn papel 
importante no progn6stico e nas implica~Oes 
terapeuticas das patologias referidas. 
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